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穴位注射等。在 中国期刊网 ( 2000- 2005 年 )以 针药结
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金属针具过敏二则
金属针具过敏在临床上很少见, 近年来笔者在开展针灸
临床工作期间遇到 2 例, 现报道如下。
例 1: T . Bentin, 女, 52 岁, 2004 年 11 月 12 日就诊。因
胆固醇性胆结石手术, 术后自觉腹胀腹痛 2 年余, 反复发作,
近日加重, 腹胀不排气,纳差, 常反胃恶心,大便时溏时秘, 腹
部胀痛难忍。查体: 腹部叩诊呈鼓音, 听诊肠鸣音减弱, 舌
淡、苔白,脉沉弦。治以疏肝理气, 健脾和胃。取穴: 中脘、天
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枢、期门、手三里、足三里、太冲。首次针刺治疗后,针刺腧穴
局部皮肤出现红晕,疑为酒精过敏, 第 2 次来诊时患者自觉
腹部胀痛好转,但抱怨治疗后腹部、前臂和小腿部皮肤奇痒
难忍,持续 3 天方有所改善。后经检查确认 ,患者对铅、镍、
铬等金属过敏。因此停止针刺治疗 ,改行艾灸,经治疗症状
明显改善。
例 2: S. Mar ia,女, 33 岁, 2005 年 2月 27 日就诊。主诉:
左侧颈肩部疼痛, 转侧受限 3 月余。症状时轻时重反复发
作,久坐及长时间使用电脑后症状加重, 常坐立不安, 难以入
睡,曾多次自服止痛药及敷镇痛药膏未愈。检查: 神疲, 沉默
寡言,步态欠稳, C3 ~ C7 棘间压痛, 压顶试验阳性。X 线片
显示:颈椎生理弧度变直, 头颅 CT、脑脊液检验未见异常,病
理反射未引出。诊为颈椎病和精神抑郁症。处方选穴: 颈夹
脊( C3~ C6 )、肩井、天宗、后溪、曲池、四神聪、神门,配合颈椎
牵引,轻柔手法推拿。针刺腧穴局部皮肤出现红晕, 直径
3 cm,边缘清楚, 且自觉肿胀、瘙痒,经排除酒精过敏后确认
为针具过敏。经过 3 次治疗后, 虽症状明显好转, 颈部无疼
痛及僵硬感,睡眠恢复正常, 但因过敏而终止治疗。
对毫针金属产生过敏在临床属罕见,笔者参与临床针灸
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王某,女, 40 岁。初诊日期: 2004 年 7 月 12 日。主诉:
左侧偏头痛 3 天。病史: 头颅 CT 检查示正常, 服用卡马西
平0 1 g ,每日 3 次, 疗效不佳, 来我门诊求治。查体: 舌尖
红、苔薄黄, 脉弦数。中医辨证为心火旺盛。平卧取穴, 局部
取百会、头维、太阳,配后溪、中渚、太冲、侠溪, 用捻转泻法,
针刺时间为 30 分钟, 每 10 分钟行针 1 次, 起针时疼痛无明
显减轻。嘱患者带针举起左臂, 在举臂同时给予中渚、后溪
捻转泻法行针,直至针感传至肩部为宜, 5 分钟后, 疼痛立刻








马某, 男, 52 岁。初诊日期: 2004 年 12 月 10 日。主诉:
腰部扭伤 3 天。病史: 腰椎正侧位片未见异常, 经外用膏药
及按摩治疗 3 日未见明显疗效, 遂来我处求诊。取水沟、阿
是穴、委中、承山, 俯卧位针刺, 留针 30 分钟, 10 分钟行针 1
次, 快起针时,患者仍感下腰部疼痛, 因俯卧位时间较长, 症
状加重, 立即取掉腰部及委中处毫针, 只留患侧承山、水沟,
令患者站立后行针, 水沟用捻转泻法,承山针感上传(至腰部
最佳)后,将针退至皮下, 令患者活动腰部, 10 分钟后重复上







笔者曾用丰隆治疗踝关节扭伤 15 例,其中新伤 ( 3 天以
内) 10 例,陈旧伤 ( 7 天之内) 5 例。令患者健侧手臂扶于床
边, 患者站立位进针,针刺患侧丰隆, 针尖向下, 进针后用捻
转泻法, 酸麻胀痛下传至足踝部疗效最佳, 得气后将针退至
皮下, 令患者活动踝关节, 每 10 分钟行针 1 次, 行针 3 次后
出针, 出针后踝关节疼痛减轻。15 例患者中, 最少治疗 1







笔者治疗肩周炎 30 例,均采用如下方法, 坐位局部选取
肩髃、肩贞、肩井、天宗、曲池、外关、合谷, 平补平泻手法, 同
时取患侧飞扬, 捻转泻法, 使之快速得气, 酸麻胀感传及越
远, 疗效越好。留针 20 分钟后, 上肢穴位的针全部去掉, 只
留飞扬, 得气后将针提至皮下, 活动肩关节, 每 10 分钟行针
1 次,行针 2~ 3 次后起针,病程短者 10 天可治愈, 病程长者







节, 对针刺感应有明显协同作用, 使其速至病所, 疗效满意,
值得临床推广应用。
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